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RESUMEN.
El diagnóstico del sexo en restos esqueléticos es fundamental en investigaciones forenses y resulta de especial relevancia para conocer aspectos 
demográficos y adaptativos de las poblaciones humanas del pasado. Sin embargo, la determinación sexual en restos esqueléticos de individuos 
que no desarrollaron los caracteres sexuales secundarios es tema de controversias. En este trabajo se analiza la variación morfológica en iliones 
humanos de individuos de 0 a 4 meses postnatales pertenecientes a la Colección Osteológica Prof. Dr. Rómulo Lambre integrada por restos óseos 
de sexo conocido. Con el objeto de identificar variables sexualmente dimórficas se emplearon técnicas de morfometría geométrica y se 
analizaron tanto el ilion completo, como una serie de rasgos dentro del ilion: escotadura ciática mayor, carilla auricular, ala ilíaca, región 
acetabular y borde anterior. Se encontró que existen diferencias sexuales al analizar el ilion completo, y, respecto de los rasgos particulares, solo 
la región acetabular no mostró variaciones morfológicas atribuibles a las diferencias por sexo lo que indica que la mayoría de los rasgos aquí 
analizados contribuyen a la diferenciación dimórfica del ilion en su conjunto. Este trabajo representa una exploración de las características 
morfológicas del hueso ilíaco y constituye un aporte al análisis del dimorfismo sexual en individuos infantiles.
Palabras claves: determinación de sexo, subadultos, innominado.
ABSTRACT. 
Diagnosis of sex in skeletal remains is critical in forensic investigations and is particularly relevant for the analysis of demographic and adaptive 
processes of human past populations. However, sex determination in skeletal remains of individuals who did not develop secondary sexual 
characteristics remains controversial. In this paper, the morphological variation in human ilia of individuals of 0-4 postnatal months of age from 
the Prof. Dr. Romulo Lambre skeletal collection (formed by skeletons of known sex) is analyzed. In order to identify sexually dimorphic variables 
using geometric morphometric techniques, it was analyzed the entire ilium as well as a set of features within the ilium: greater sciatic notch, 
auricular surface, iliac crest, acetabular region and anterior border. We found sex differences in the complete ilium, and, for particular traits, only 
the acetabular region showed no morphological variation attributable to sex differences, indicating that most of the features discussed here 
contribute to the dimorphic differentiation of the ilium. This work represents an exploration of the morphological characteristics of the ilium and 
is a contribution to the analysis of sexual dimorphism in infant individuals.
Keywords: sex determination, subadults, innominte.
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INTRODUCCIÓN 
 Las modificaciones ontogenéticas y el dimorfismo 
sexual constituyen las principales fuentes de variación 
esquelética intra-específica. En particular, la variación 
en tamaño y forma entre los individuos de ambos sexos 
se expresa diferencialmente a lo largo de las etapas de 
crecimiento y desarrollo. Algunos estudios señalan que 
las diferencias sexuales en el esqueleto son identifi-
cables en etapas tempranas del desarrollo postnatal e 
incluso prenatal, mientras otros autores señalan que la 
mayor parte del dimorfismo se desarrolla durante el 
empuje puberal de crecimiento (1-3).  
 La pelvis es considerada como la estructura del 
esqueleto que ofrece información más fiable para la 
determinación del sexo en individuos adultos (4), en 
tanto que en el esqueleto infantil, el hueso ilíaco ha sido 
el elemento más estudiado en busca de rasgos 
dimórficos (2,5-11). El hueso ilíaco puede estudiarse 
desde el período fetal dado que el centro de osificación 
aparece alrededor de fines del segundo y principios del 
tercer mes de desarrollo gestacional, en la región del 
pericondrio del techo del acetábulo, donde se 
constituirá la escotadura mayor, y continúa la 
osificación en forma radiada (12). Al momento del 
nacimiento el ilion ha desarrollado las principales 
características del hueso adulto (Fig. 1), sin embargo, 
aunque numerosos trabajos han descrito diferencias 
sexuales en la pelvis fetal y juvenil, la posibilidad de 
realizar una determinación sexual confiable parece 
estar vinculada a momentos específicos del desarrollo 
(8,13-15).  
 En líneas generales, la posibilidad de detectar 
diferencias morfológicas entre los individuos mascu-
linos y femeninos depende tanto del carácter dimórfico 
del rasgo o estructura seleccionada, como de la 
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capacidad y sensibilidad de la técnica empleada para 
captar las diferencias de forma y tamaño en tales 
estructuras (16). Las técnicas basadas en datos métricos 
resultan especialmente adecuadas ya que son más 
objetivas y replicables, y permiten una mejor descrip-
ción de diferencias morfológicas sutiles. En años 
recientes se han producido notables avances en el 
desarrollo de técnicas morfométricas que permiten una 
muy eficiente descripción y análisis de la forma 
biológica. Estas técnicas, incluidas bajo la denominación 
genérica de morfometría geométrica (17), han sido 
empleadas exitosamente para el análisis de rasgos 
dimórficos en la pelvis y el cráneo de individuos adultos 
(18-20). Por el contrario, la aplicación de estas técnicas al 
estudio del dimorfismo sexual en etapas tempranas de 
la ontogenia es aun limitada. Esto puede deberse en 
parte a la escasez de muestras de restos óseos de 
individuos subadultos de sexo y edad conocidos; situa-
ción que ha comenzado a revertirse recién en los últimos 
años (21-24).
  En este trabajo se analizará la variación morfológica 
en iliones humanos de individuos de 0 a 4 meses perte-
necientes a una colección osteológica documentada, me-
diante el empleo de técnicas de morfometría geomé-
trica, con el objeto de identificar variables sexualmente 
dimórficas. El presente estudio contribuirá al desarrollo 
de criterios de estimación del sexo, tópico que resulta de 
interés tanto para las investigaciones forenses en las que 
el objetivo es lograr la identificación individual, como 
para los estudios bioarqueológicos en los cuales la 
estructura sexual de las muestras osteológicas adquiere 
especial relevancia para conocer aspectos demográficos 
y adaptativos de las poblaciones humanas del pasado 
(25,26).
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MATERIALES Y MÉTODOS
Para la realización de este trabajo se utilizaron un 
conjunto de restos esqueléticos de sexo conocido 
pertenecientes a la Colección Osteológica Prof. Dr. 
Rómulo Lambre alojada en la Facultad de Ciencias 
Médicas de la UNLP (22,27). Dicha colección está 
integrada por restos óseos humanos de sexo conocido y 
con edades que abarcan desde el período fetal hasta los 
101 años de edad.
 Se tomaron fotografías digitales de 21 iliones 
correspondientes a 11 individuos femeninos y 10 mas-
culinos con edades entre 0 y 4 meses posteriores al 
nacimiento. Las fotografías fueron tomadas sobre el 
hueso ilíaco izquierdo en vista ventral, sólo en el caso en 
que éste no se encontrara o que estuviera muy 
deteriorado se tomó el derecho. La toma de las imágenes 
fue estandarizada por el uso de una cámara Lumix de 
Panasonic a 15cm de distancia entre el objetivo de la 
cámara y la superficie ósea. Cada ilion se posicionó 
sobre un fondo negro y se colocó una escala milimetrada 
que permitiera estandarizar el tamaño de las imágenes y 
las medidas relevadas sobre las mismas (18,28). 
 Se registraron como variables las coordenadas de 37 
puntos (landmarks y semilandmarks) (29,30) que 
describen la forma del ilion. Fueron definidos como 
landmarks: los extremos de la escotadura ciática mayor [1 
y 2] y el punto de la carilla auricular más cercano a la 
cresta ilíaca [15]; las espinas iliacas superiores anterior 
[17] y posterior [16]; los bordes extremos anterior y 
posterior de la carilla acetabular en vista ventral [28 y 32] 
y los extremos del borde anterior donde en el adulto 
definirá el espacio entre la espina ilíaca anterior superior 
e inferior [33 y 37] (Fig. 1). Los demás puntos 
corresponden a semilandmarks o puntos distribuidos 
sobre contornos sin rasgos anatómicos conspicuos. Las 
coordenadas fueron digitalizadas sobre las imágenes 
digitales utilizando TPsDig v.1.44 (31). 
 Se evaluó el error intraobservador (RGM) en digita-
lización de los puntos. Para esto se digitalizaron, sobre 
el total de los 21 individuos de la muestra, los 9 
landmarks descriptos en el párrafo anterior. La 
digitalización de puntos se llevó adelante sobre el 
mismo conjunto de imágenes en 2 oportunidades, 
espaciadas por 7 días. Se realizó un análisis de ANOVA 
de medidas repetidas sobre las coordenadas crudas con 
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Figura 1. A) Características anatómicas del ilion al nacimiento; B) 
Coordenadas de puntos que definen la forma del ilion. Los puntos 
marcados en color rojo corresponden a landmarks y aquellos en 
marcados en color blanco a semilandmarks. 
B
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el objeto de evaluar si había diferencias en la ubicación 
de los puntos. Estableciéndose un nivel de significación 
> 0,05 como indicador de que la definición y ubicación 
de los puntos es confiable en sucesivas repeticiones.
 Además, sobre los puntos digitalizados en estas dos 
oportunidades se realizó un análisis de componentes 
principales mediante la utilización del programa 
MorphoJ (32) y los puntajes obtenidos para cada 
individuo fueron analizados en los primeros tres 
componentes mediante el coeficiente de correlación 
intraclase (CCI). El CCI es un índice de concordancia 
entre dos datos continuos que funciona como una 
medida relativa de confiabilidad y puede variar entre 0 
y 1, con las puntuaciones más altas reflejando el mayor 
acuerdo entre los conjuntos de datos (33). Para la 
realización de los análisis estadísticos se utilizó el 
programa R versión i386 3.0.2 (34) y el paquete psy (35).
 Con el objeto de analizar las diferencias por sexo, en 
primer lugar, se tomaron el conjunto de las coordenadas 
correspondientes a los 37 puntos, para evaluar la 
existencia de dimorfismo en la configuración completa 
del ilion y luego se analizaron de manera aislada rasgos 
particulares que pudieran contribuir a la diferenciación 
dimórfica. Es así como se analizaron 6 conjuntos de 
datos: 1) ilion completo; 2) escotadura ciática mayor; 3) 
carilla auricular; 4) ala ilíaca; 5) región acetabular y 6) 
borde anterior (36). 
 Se realizó la superposición Procrustes generalizada 
de mínimos cuadrados con el objeto de remover los 
efectos de escala (proporcionalidad), localización y 
orientación en la configuración de puntos y alinear los 
semilandmarks a lo largo de sus respectivos contornos 
(29,30). A partir de las coordenadas superpuestas 
obtenidas mediante el programa tpsRelw v.1.46 (31), se 
realizó un análisis de componentes principales con la 
utilización del programa MorphoJ (32) y de esta manera 
se obtuvieron los scores de los componentes princi-
pales, que fueron analizados estadísticamente como 
nuevas variables. Este procedimiento se realizó sobre el 
ilion completo y sobre cada uno de los rasgos definidos 
en el párrafo anterior.
 Para evaluar la existencia de dimorfismo sexual en la 
forma del ilion se realizó un análisis discriminante, con 
la utilización del método de inclusión por pasos. El 
análisis discriminante es una técnica multivariada 
capaz de aprovechar las relaciones existentes entre un 
gran número de variables maximizando la capacidad de 
discriminación entre dos o más grupos (37). Esta técnica 
ayuda a identificar las características que diferencian 
(discriminan) los grupos utilizando una variable 
categórica independiente, que en este caso fue el sexo 
conocido, y un conjunto de variables dependientes o 
variables de clasificación que presentan diferencias 
significativas entre los grupos a discriminar. Estas 
últimas estuvieron representadas por los puntajes 
correspondientes a cada individuo en los componentes 
principales, particularmente, aquellos que resumieran 
el 80% de la variación, tanto  en el ilion en su conjunto 
como en cada uno de los rasgos analizados de manera 
independiente. 
RESULTADOS
 El error de medición fue evaluado a partir de un 
análisis de ANOVA de medidas repetidas sobre las 
coordenadas crudas con el objeto de evaluar si había 
diferencias en la ubicación de los puntos. Los resultados 
indicaron que no se encontraron diferencias signifi-
cativas en la ubicación de los puntos digitalizados en 
ninguna de las 18 coordenadas (P > 0,05). De igual 
manera, el ICC calculado sobre los primeros 
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componentes principales para las dos observaciones 
arrojó un acuerdo casi perfecto (ICC > 0,9) (38).
 Respecto del análisis de dimorfismo, se encontró que 
existen diferencias sexuales en el ilion, solo la región 
acetabular no mostró variaciones morfológicas 
atribuibles a las diferencias por sexo (Tabla 1). En la 
Tabla 2 se presenta el porcentaje de variación explicada 
por cada uno de los componentes para cada una de los 
rasgos analizados. 
 En la configuración de los 37 puntos que describen la 
forma de ilion, la diferencia atribuible al sexo de los 
individuos se manifestó en el 2do componente princi-
pal, arrojando un 61,9% de clasificaciones correctas en la 
validación cruzada (excluyendo un caso) del análisis 
discriminante (Fig. 2). 
 También se encontraron diferencias por sexo al 
analizar la configuración de puntos que describe la 
escotadura ciática mayor, con 76,2% de asignaciones 
correctas en la validación cruzada incluyendo en el 
análisis el 1er componente principal. En este caso se 
observó que la forma de la escotadura ciática mayor en 
el sexo masculino tiene mayor profundidad y es más 
simétrica que la escotadura femenina (Fig. 3). 
 Las configuraciones de puntos que definen la carilla 
auricular, ala ilíaca y borde anterior también manifes-
taron diferenciación dimórfica, arrojando 66,7%, 66,7% 
y 61,9% de clasificaciones correctas en la validación 
cruzada del análisis discriminante respectivamente. La 
forma de la carilla auricular en el sexo masculino se 
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Tabla 2. Componentes principales obtenidos del análisis de cada 
una de las configuraciones de puntos que describen el hueso ilíaco 
que manifestaron variación dimórfica. En cursiva se destacan 
aquellos componentes que presentaron diferencias significativas 
por sexo en los análisis discriminantes.
PC  Autovalores  % Varianza  Acumulada %  
 Ilion completo  
1
 
0.1164
 
24.79%
 
24.79%
 
2
 
0.10866
 
21.61%
 
46.40%
 
3
 
0.07734
 
10.95%
 
57.35%
 4
 
0.07043
 
9.08%
 
66.43%
 5
 
0.06666
 
8.13%
 
74.56%
 6
 
0.06054
 
6.71%
 
81.27%
 
7
 
0.04669
 
3.99%
 
85.26%
 
8
 
0.04142
 
3.14%
 
88.40%
 
9
 
0.03961
 
2.87%
 
91.27%
 
10
 
0.03121
 
1.78%
 
93.05%
 
 
Escotadura ciática mayor
 
1
 
0.16221
 
51.06%
 
51.06%
 
2
 
0.12294
 
29.33%
 
80.40%
 
3
 
0.06887
 
9.21%
 
89.60%
 
4
 
0.04836
 
4.54%
 
94.14%
 
5
 
0.03837
 
2.86%
 
97.00%
 
6
 
0.0332
 
2.14%
 
99.14%
 
7
 
0.02036
 
0.80%
 
99.94%
 
8
 
0.0042
 
0.03%
 
99.98%
 
9
 
0.00327
 
0.02%
 
100.00%
 
10
 
0.00135
 
0.00%
 
100.00%
 
 
Carilla auricular
 
1
 
0.32026
 
56.54%
 
56.54%
 
2
 
0.19445
 
20.84%
 
77.38%
 
3
 
0.13139
 
9.52%
 
86.90%
 
4
 
0.11224
 
6.94%
 
93.85%
 
5
 
0.06152
 
2.09%
 
95.93%
 
6
 
0.04764
 
1.25%
 
97.18%
 
7
 
0.04709
 
1.22%
 
98.41%
 
8
 
0.03601
 
0.71%
 
99.12%
 
9
 
0.03268
 
0.59%
 
99.71%
 
10
 
0.01479
 
0.12%
 
99.83%
 
 
Cresta ilíaca
 
1
 
0.13757
 
54.47%
 
54.47%
 
2
 
0.10196
 
29.92%
 
84.39%
 
3
 
0.05059
 
7.37%
 
91.76%
 
4
 
0.03562
 
3.65%
 
95.41%
 
5
 
0.02504
 
1.80%
 
97.22%
 
6
 
0.01785
 
0.92%
 
98.13%
 
7
 
0.01418
 
0.58%
 
98.71%
 
8
 
0.01224
 
0.43%
 
99.14%
 
9
 
0.01086
 
0.34%
 
99.48%
 
10
 
0.00869
 
0.22%
 
99.70%
 
 
Región Acetabular
 
1
 
0.15584
 
47.86%
 
47.86%
 
2
 
0.13146
 
34.05%
 
81.92%
 
3
 
0.07635
 
11.49%
 
93.41%
 
4
 
0.05109
 
5.14%
 
98.55%
 
5
 
0.02675
 
1.41%
 
99.96%
 
6
 
0.00459
 
0.04%
 
100.00%
 
 
Borde anterior
 
1
 
0.20125
 
45.47%
 
45.47%
 
2
 
0.15805
 
28.04%
 
73.51%
 
3
 
0.13202
 
19.57%
 
93.07%
 
4
 
0.07225
 
5.86%
 
98.93%
 
5
 
0.0288
 
0.93%
 
99.86%
 
6
 
0.011
 
0.14%
 
100.00%
 
 PC Lambda de Wilks P 
% de clasificaciones 
correctas  
Ilion completo
 
2
 
,604
 
,002
 
71,4
 
Escotadura
 
1
 
,702
 
,011
 
76,2
 Carilla
 
1
 
,671
 
,007
 
66,7
 Ala
 
1
 
,755
 
,022
 
66,7
 Borde anterior
 
1
 
,783
 
,034
 
61,9
 
Tabla 1. Resultados del análisis discriminante. PC: componente 
principal ingresado en el análisis.
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manifiesta más estrecha que en el sexo femenino (Fig. 4), 
mientras que el ala ilíaca tiene mayor extensión entre los 
extremos anterior y posterior en el sexo masculino al 
tiempo que en el sexo femenino el ala ilíaca presenta 
mayor altura (Fig. 5). Por último, el borde anterior que se 
describe el espacio entre lo que será la espina ilíaca 
anterior superior e inferior también manifestó 
diferencias dimórficas con una forma curva marcada en 
el sexo masculino y una forma menos pronunciada en el 
sexo femenino (Fig. 6). 
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Figura 2. A) Análisis de componentes principales (PC) del ilion completo. B) Grilla de deformación representando los cambios de forma en el 
2do componente principal mostrando la forma típica masculina y C) femenina.
Figura 3. A) Análisis de componentes principales (PC) de la escotadura ciática mayor. B) Grilla de deformación representando los cambios de 
forma en el 1er componente principal mostrando la forma típica masculina y C) femenina.
A
B
C
A
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M
F
SEXO
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F
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Figura 4. A) Análisis de componentes principales (PC) de la carilla auricular. B) Grilla de deformación representando los cambios de forma en 
el 1er componente principal mostrando la forma típica masculina y C) femenina.
A
B CSEXO
M
F
Figura 5. A) Análisis de componentes principales (PC) de la cresta ilíaca. B) Grilla de deformación representando los cambios de forma en el 
1er componente principal mostrando la forma típica masculina y C) femenina.
A B C
SEXO
M
F
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DISCUSIÓN 
 Los resultados de los análisis muestran que existe 
dimorfismo sexual en el hueso ilíaco de individuos de 
entre 0 y 4 meses. La forma del ilion se considera un 
carácter diagnóstico de sexo en individuos adultos, 
dado que en el sexo masculino es más alto y estrecho, en 
tanto que en el femenino es bajo y ancho (39,40). Estas 
mismas características pudieron observarse en la forma 
general del ilion analizado en este trabajo a partir de la 
configuración general de puntos (Fig. 2).
En congruencia con estudios previos, se observó que la 
escotadura ciática mayor es el rasgo más dimórfico en 
etapas tempranas del desarrollo (2,6,11,41). En 
particular, para la muestra analizada en este trabajo, se 
encontró que la profundidad de la escotadura y la 
localización antero-posterior del punto de mayor 
profundidad varían según el sexo. Dicha localización 
del punto de mayor profundidad se asocia a la simetría 
o asimetría del rasgo y ha sido propuesta como una 
variable cualitativa para realizar la discriminación 
sexual en fetos e infantes(42-44), ésta misma carac-
terística fue evaluada a partir de medidas lineales en 
muestras de sexo conocido pero se encontraron 
diferencias dimórficas (28,45). En los iliones analizados 
en el presente trabajo los individuos de sexo masculino 
tienen escotaduras más profundas, al tiempo que el 
punto de mayor profundidad se encuentra levemente 
hacia la región posterior. Estas mismas características se 
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Figura 6. A) Análisis de componentes principales (PC) del borde anterior. B) Grilla de deformación representando los cambios de forma en el 
1er componente principal mostrando la forma típica masculina y C) femenina.  
A
B C
SEXO
M
F
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han observado en la escotadura ciática mayor de 
individuos adultos estudiados mediante técnicas 
morfometría geométrica (46), lo que sugiere que estas 
características se mantienen a lo largo del crecimiento. 
Es decir que, durante la ontogenia, se conserva este 
patrón de diferenciación sexual aunque las 
proporciones de asignaciones correctas en individuos 
infantiles está muy por debajo de la alcanzada en indivi-
duos que atravesaron el despegue puberal.
 La carilla auricular es un rasgo importante en la 
determinación sexual tanto en restos esqueléticos 
adultos como en infantiles. Su observación se ha 
centrado en el diagnóstico de caracteres cualitativos 
(1,2) pero los resultados alcanzados en términos de 
asignación sexual correcta, en el caso de individuos en 
desarrollo, no han sido satisfactorios (9,47,48). En 
nuestro estudio, la forma de la carilla auricular mostró la 
existencia de diferencias dimórficas y, los porcentajes de 
clasificación correcta (alrededor del 67%), coinciden con 
los resultados alcanzados por Wilson et al. (14) mediante 
una técnica similar y para el grupo de edad homologable 
al aquí analizado. 
 En este trabajo se analizó la forma del ala ilíaca 
representada por el contorno del ilion entre las espinas 
ilíacas anterior y posterior en vista ventral, y se encontró 
que su forma presenta diferencias por sexo. En un 
trabajo previo referido al análisis de variables métricas 
longitudinales se observó que el ilion masculino tiene 
una mayor extensión entre las espinas ilíacas superiores 
que el sexo femenino (49). Esto sugiere que variación en 
tamaño está acompañada por la variación en forma de la 
misma región.
 El último rasgo que manifestó diferencias entre los 
sexos fue el borde anterior. Este rasgo no tiene correlato 
en los estudios de dimorfismo sexual en individuos 
adultos, sin embargo la existencia de diferencias 
sexuales, indica que la mayoría de los rasgos aquí 
analizados contribuyen a la diferenciación dimórfica 
del ilion en su conjunto.
 El análisis del dimorfismo sexual en individuos en 
desarrollo es un tema que ha sido abordado desde dife-
rentes perspectivas. Se han estudiado rasgos cuali-
tativos, variables de morfometría lineal y geométrica, 
cada uno de los estudios ha conseguido definir la 
existencia de dimorfismo, pero ninguno ha conseguido 
una alta proporción de asignaciones sexuales correctas 
en los individuos infantiles. La utilización de la 
escotadura ciática mayor como la variable que mejor 
expresa la variación dimórfica tiene un enorme 
sustento, sin embargo, la exploración de otras 
estructuras que pudieran aportar a la determinación del 
sexo no ha recibido mayor atención. 
 Este trabajo constituye un aporte al análisis del 
dimorfismo sexual en individuos infantiles y 
representa una exploración de las características 
morfológicas del hueso ilíaco. Los resultados 
alcanzados necesitan complementarse con un mayor 
número de casos y la ampliación del rango etario a fin 
de conocer la variación temporal de la diferenciación 
dimórfica con el crecimiento. 
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